





























































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































中心である。それらの麺 は姓 の翻 を迫る大きな
決断であるといえる。本稿で取り扱ったフットケアは
日常的なケアの一つである。これらからいえることは、
日常の関係の中に、ケアを実行する看護師とそれを受
ける患者の間の力の関係が存在していることに自覚的
になることである。
7お わりに
本稿は通所施設に通 う知的障害者が納得してケアを
受け入れるまでの過程から看護師の関わりを分析して
きた。地或で暮らす知的障害者 らへの看護は様々な形
で営まれているが、今後、通所施設のように通ってく
る人たちへのその場での援助が増えることが予測され
る。ケアを積極的に受け入れにくい状況も生まれてく
るだろう。その時に対象へのパターナリズム的な関わ
りが生じやすいこと、行為には複数の過程があること
を対象と照らし合わせながら合意を得てケアを行 うこ
とが求められる。そして通所施設は社会であり、その
っながりは彼らの生活に必要なものである。ケアを行
う上で、看護師から見て必要 と思うことと対象自身が
そう感じることはある程度の隔たりがあることを理解
する必要がある。
本稿では一人の対象に対する筆者の実践行為であ
った。さらに実践者である看護師やケアの対象者を拡
大して調査をする必要がある。そのうえで、看護師が
対象にとって善と考えることと対象にとっては介入と
取れること、つまりケアの中に存在する力関係が、ど
のように存在しているのか明らかにしたいと考えてい
11
る。
今回通所施設で看護を行い、様々な現状を知った。
それは本稿のように一つのケアには多くの背景がある
ということ、そして、対象らは身体の不調が生じてい
てもそれが表面化しにくいことである。今後の課題と
したい。
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2条例第四章生活介護により 「指定生活介護の単位ご
とに、一以上とする」という定めがある。業務の内容
についての説明はない。このため、施設の数だけ健康
相談の関わりがあるということが考えられる。
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